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RESUMEN

El objetivo del presente trabajo es: Establecer la sistematizacion del plan de mantenimiento y
eficiencia de los equipos biomédicos en el Hospital de Angamos — Lima. Metodologia: La
investigacion desarrollada es de enfoque cuantitativo debido a que se utilizo técnicas cuantitativas
que repercutid en la medicion numérica. Ademas, por el conocimiento que persigue esta
investigacion es de tipo aplicada debido a que busca disefiar una propuesta de un plan de
mantenimiento preventivo para mejorar la disponibilidad de un conjunto de equipos médicos de un
hospital. Poblacion: La muestra estuvo conformada por todos los equipos médicos de las diferentes
areas del hospital Angamos tantos equipos de rayos-X, laboratorio, hospitalizacion, farmacia,
esterilizacién, emergencia, centro quirirgico entre otras areas que requieren de equipos para el
desarrollo de sus procedimientos. La muestra fue elegida por el método no probabilistico por
conveniencia del investigador debido a es el area que tiene mayor demanda para usar estos equipos,
ademas se cuenta con acceso a los equipos de dicha area. Para el presente estudio la técnica de
recoleccion de datos utilizada es la observacion directa, donde se observard y registrara la
disponibilidad de los equipos médicos del hospital en estudio antes y después del disefio del plan de

mantenimiento preventivo.

Finalmente, esto conduce a la conclusién que El Hospital III Suarez Angamos - ESSALUD, cuenta
con el area de seccién de mantenimiento de equipos médicos acorde a los avances que se requiera,
también dispone de insumos biomédicos y equipos médicos suficientes, y también dispone de un
estudio para la programacion y ejecucion del presupuesto que se requiere en unidades de equipos

médicos.

Palabras claves: Plan de Mantenimiento, equipos biomédicos, Programacion y ejecucion
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ABSTRACT

The objective of this work is: To establish the systematization of the maintenance and
efficiency plan for biomedical equipment at the Angamos Hospital - Lima. Methodology:
The research developed is of a quantitative approach because quantitative techniques were
used that had an impact on the numerical measurement. In addition, due to the knowledge
that this research pursues, it is of an applied type because it seeks to design a proposal for a
preventive maintenance plan to improve the availability of a set of medical equipment in a
hospital. Population: The sample consisted of all the medical equipment in the different
areas of the Angamos Hospital, including X-ray equipment, laboratory, hospitalization,
pharmacy, sterilization, emergency, surgical center, among other areas that require
equipment for the development of their procedures. The sample was chosen by the
non-probabilistic method for the convenience of the researcher because it is the area that
has the highest demand to use this equipment, and there is also access to the equipment in
said area. For the present study, the data collection technique used is direct observation,
where the availability of the medical equipment of the hospital under study will be observed
and recorded before and after the design of the preventive maintenance plan.

Finally, this leads to the conclusion that Hospital III Suarez Angamos - EsSSALUD, has the
medical equipment maintenance section area according to the advances required, it also has
sufficient biomedical supplies and medical equipment, and also has a study for the

programming and execution of the budget required in medical equipment units.

Keywords: Maintenance Plan, biomedical equipment, Programming and execution
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I.- INTRODUCCION

Los equipos médicos hoy en dia han tomado un papel muy protagdénico en la prestacion de los
servicios de salud alrededor del mundo, permitiendo lograr con mayor facilidad y eficacia
procedimientos en el campo diagndstico a través de equipos como resonancias magnéticas, rayos
“x” y ultrasonidos; en procedimiento terapéuticos a través de marcapasos, bombas de infusion,
incubadoras neonatales, etc.; en intervenciones de soporte de vida por medio de maquinas de
anestesia, ventiladores mecanicos, bombas extracorporeas, entre otros. Es muy facil visualizar las
ventajas y beneficios que los equipos médicos pueden proporcionar en la atencion sanitaria; pero,
dichos equipos (Son gestionados correctamente durante su ciclo de vida?, ;Se vela por que cuenten
con los recursos y ambientes requeridos?, ;Cudndo la funcionalidad no es la esperada y
desencadenan un evento adverso, ;quién lo investiga e interviene en la mitigacion del mismo? Si lo
anterior no es considerado, se da por hecho que los equipos médicos se encuentran susceptibles a
presentar fallas de funcionamiento o baja eficiencia, efectividad o seguridad, las cuales a su vez
incrementan el riesgo a que el personal médico brinde un diagndstico incorrecto o un inadecuado
tratamiento médico y/o a causar otros tipos de dafios de manera directa o indirecta a los pacientes,
tales como golpes, quemaduras, descargas eléctricas, infecciones, hemorragias, muerte, etc.

En el Sistema Nacional de Salud la gestion de los equipos médicos se encuentra subvalorada, las
areas encargadas de velar por dicha gestion se encuentran limitadas en presupuesto, personal,
instrumentos, herramientas, areas fisicas, actualizacion en equipo médico, entre otros aspectos, lo
cual las limita a desarrollarse y desenvolverse Unicamente como areas de servicios de
mantenimiento correctivo, en su mayor porcentaje.

La privacion del involucramiento de la ingenieria biomédica en los procesos de gestion de los
equipos médicos limita los resultados concretos que potencien el provecho de los equipos médicos,
asi como la prevencion y/o mitigacion de los riesgos inherentes a su utilizacion. Por lo tanto, en
cada una de las instituciones de salud es de suma relevancia mantener una especial atencion a la
gestion de los equipos médicos, conociendo las carencias y debilidades que existen, teniendo en
cuenta que los factores de riesgo que pueden desencadenar un evento adverso estan vinculados

directa e indirectamente a dicha gestion, y de no ejecutarse adecuadamente, aumenta un constante
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riesgo de ocurrencia de eventos adversos, que seguiran afectando la salud y seguridad de pacientes
y personal dentro de la institucion hospitalaria.

De esta manera, surge la necesidad de conocer el estado actual del desarrollo de la aplicacion de
conceptos basicos de la ingenieria biomédica en la gestion de los equipos médicos en el Hospital de
Angamos” de Lima, en el periodo comprendido entre enero y septiembre del afio 2024, realizando a
través de un estudio cualitativo la recopilacion de datos relacionados a los procesos de
mantenimiento, instalaciones, evaluaciones, entrenamiento de uso, etc. de los equipos médicos, los
cuales permitan establecer comparaciones entre la gestion de los equipos médicos desarrollada y lo
establecido en la teoria, con el fin de identificar aspectos que afecten los servicios de salud
prestados y la vulnerabilidad en la seguridad del paciente.

1.1 Antecedentes:

Para esta seccion se han considerado referencias tanto nacionales como internacionales con el
objetivo de tener un mejor enfoque en el estudio de las variables. Los antecedentes se presentan

a continuacion:
1.1.1 Antecedentes internacionales:

Avila y Crespo en el afio 2022, concluyen que: “A través del desarrollo de la etapa
de levantamiento de informacion, se consigui6 identificar las falencias existentes al
momento de gestionar el mantenimiento de equipos médicos del Hospital Santa Inés,
esto se definié con base en la informacion recolectada en el registro de los histdricos
de mantenimiento, las visitas a los diferentes departamentos y las entrevistas con
técnicos de mantenimiento externos e internos, donde se evidencio la existencia de
un total de 266 equipos médicos y que Unicamente manejan registros esporadicos de
las actividades realizadas sobre un 26 % del total de equipos del hospital, lo que
implica que no existe informacion fisica completa acerca del mantenimiento que se
realiza sobre la mayor parte de los equipos, ocasionando una dificultad al momento
de realizar el analisis que sera la base para el desarrollo del plan de mantenimiento”
[1].

Ortiz y Espin en el afio 2022 “En la presente investigacion se expone el desarrollo
de un Sistema de Gestion de Mantenimiento en el centro quirirgico del Hospital
General Docente Ambato, para lo que se aplican metodologias de reconocimiento
estableciendo un inventario inicial de los equipos médicos sobre el que se realiza un
diagnostico de su situacion actual, informacion que contribuye posteriormente al

desarrollo de un analisis de criticidad en forma independiente para cada uno de los
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1.1.2

equipos, lo que permite la seleccion de un inventario de mantenimiento prioritario,
estableciendo asi los equipos que requieren de actividades de mantenimiento
preventivo y que seran objeto para el establecimiento de un plan general de
mantenimiento anual, por lo que es necesario la definicion una frecuencia de
mantenimiento especifica para cada equipo, lo que se consigue a través de una
evaluacion clinica de los factores que influyen sobre sus requerimientos de
mantenimiento, definiendo asi la cantidad de veces al afio que se desarrollara el
mantenimiento preventivo. Para hacer factible la aplicacién de los elementos del
Sistema de Gestion de Mantenimiento desarrollado, se disefian procedimientos para
actividades de mantenimiento en general, instructivos de mantenimiento preventivo
para los equipos segin su funcidon y procedimientos para la evaluacion y el
seguimiento de los resultados obtenidos, permitiendo un adecuado desenvolvimiento
y una optimizacion constante de los recursos disponibles para mantenimiento de los
equipos médicos”. [2]

Hernindez y Sandoval en el afio 2019. “Propésito: Identificar la aplicacion de
conceptos de ingenieria biomédica en la gestion de los equipos médicos, los cuales
permitieran establecer comparaciones entre la gestion de los equipos médicos
desarrollada y lo establecido en la teoria, con el fin de identificar aspectos
contraproducentes que puedan afectar los servicios de salud prestados y la
vulnerabilidad en la seguridad del paciente.

Materiales y Métodos: La recoleccion de datos se ejecutd a través de los
instrumentos de entrevista semiestructurada por medio de un muestreo tedrico o
intencional de los autores.

Resultados: Entre los principales resultados obtenidos se identifica que existe una
limitacién en cuanto a recurso humano y la formacién continua sistematica y
actualizacion del personal del departamento de biomédica, no se desarrollan
evaluaciones de disefio y gestion de proyectos que involucren la infraestructura y
sistemas hospitalarios en torno a los equipos médicos, no se cuenta con inventario
técnico de los equipos médicos, ni existen programas desarrollados de
tecnovigilancia.

Conclusiones: La aplicacion de los conceptos de ingenieria biomédica en la gestion
de los equipos médicos dentro del hospital Nacional “San Pedro” se encuentra muy
limitada, identificandose un desarrollo practicamente nulo, lo cual puede conllevar a

la ocurrencia de multiples eventos adversos” [3]

Antecedentes Nacionales:

Ochoa en el ano 2023, concluye que: “El objetivo general fue incrementar

la
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disponibilidad de equipos médicos en el area de emergencia del Centro de Salud CLAS
San Jeronimo — 2022. Se utilizé la siguiente metodologia el tipo de investigacion es
aplicada, y de nivel de investigacion es descriptivo y propositivo, En la investigacion se
tom6 como unidad de estudio el area de emergencia del Centro de Salud CLAS San
Jeronimo. Las técnicas para la recoleccion de datos fueron la observacion y la entrevista
para las variables y los instrumentos son la lista de chequeo y la entrevista para las
variables. La conclusion principal de esta tesis fue el incremento de la disponibilidad de
los equipos médicos en el area de emergencia del Centro de Salud CLAS San Jerénimo
obteniéndose un alto porcentaje de los equipos intervenidos como valor promedio
95.710% en los equipos de alta prioridad, garantizando asi el mayor tiempo de
operatividad de cada uno de ellos, la confiabilidad de los diagnosticos y la mejora en la

calidad de atencion a la poblacion” [4].

Loépez y Talavera en el afio 2023, Esta tesis aborda la problematica del mantenimiento
de equipos biomédicos en el contexto del Hospital Belén de Trujillo, Pert. La falta de
conocimientos técnicos y formacion del personal, asi como la carencia de herramientas
adecuadas para el mantenimiento, han llevado a la necesidad de desarrollar un plan de
mantenimiento preventivo y correctivo para estos equipos. Este informe presenta dos
tipos de mantenimiento: preventivo y correctivo. El mantenimiento preventivo se centra
en mantener el buen funcionamiento y prolongar la vida util de los equipos. El
mantenimiento correctivo se encarga de corregir las averias ya producidas. Se destaca la
importancia de la ingenieria electronica en la biomedicina, permitiendo el disefio y
desarrollo de dispositivos médicos electronicos, sistemas de analisis de datos y
tecnologias de investigacion médica. El informe propone la implementaciéon de un
manual de mantenimiento preventivo y correctivo para equipos biomédicos en el
Hospital Belén de Trujillo. Los objetivos incluyen diagnosticar la situacion actual del
proceso de mantenimiento, describir los problemas existentes en los equipos biomédicos
mas utilizados, determinar costos y beneficios, y desarrollar un manual que garantice el
mantenimiento efectivo de los equipos. Para fundamentar la propuesta, se presentan
antecedentes internacionales, nacionales y locales que abordan estrategias y
metodologias similares en el ambito del mantenimiento de equipos biomédicos. El
informe también detalla los tipos de equipos biomédicos considerados en el estudio,
como microscopios binoculares, centrifugas, espectrofotometros visibles, bafio de agua
maria, esterilizador eléctrico de aire caliente seco, incubadora bioldgica, autoclave
vertical, destilador de agua, rotador serologico, analizador bioquimico semi

automatizado, analizador hematologico semi automatizado y ecoégrafo; junto con sus
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funciones y caracteristicas técnicas. En este estudio, se utilizara el diagrama de Pareto
para analizar las principales causas de fallas en los equipos biomédicos del Hospital
Belén de Trujillo. También utilizaremos el diagrama de Ishikawa para identificar y

comprender las diversas causas de los problemas en los equipos biomédicos del hospital

[5]

Fernandez en el afio 2023, El objetivo de la presente investigacion fue Disefiar un Plan
de mantenimiento de equipos biomédicos de alto riesgo para un Hospital publico del
departamento deSan Martin, 2023. La investigacion fue de tipo aplicada con un disefio
no

experimental, mixto, transversal, descriptivo-propositivo. La poblacion en estudio estuvo
conformada por 212 profesionales de salud (como médicos, enfermeros, técnicos
biomédicos) que trabajen el hospital objeto de estudio, se realizd6 un muestreo
probabilistico al azar con un nivel de confianza del 95% dando como resultado una
muestra de 133 personal de salud, Como técnica de recoleccion de datos se aplicod la
encuesta y como instrumento de recoleccion de datos se aplicd un cuestionario con
preguntas estructuradas cerradas codificadas segun la escala de Likert de 5 puntos, Para
conocer el estado actual de los equipos biomédicos de alto riesgo se trabajaron con 4
Dimensiones obteniéndose los siguientes resultados: para la dimension Satisfaccion con
el Plan de Mantenimiento de Equipos Biomédicos: 2.5 segin Likert, para Seguridad y
Fiabilidad de los Equipos Biomédicos y Formacion y Capacitacion en el Uso de Equipos
Biomédicos, se obtuvo 3.5 respectivamente y para la Colaboracion Interdepartamental y

Comunicacion se obtuvo la mas alta puntuacion 3,8 Se aplicd un Plan de mantenimiento
de los siguientes equipos biomédicos: Coche de paro equipado (desfibrilador y equipo de
reanimacion) Electrobisturi monopolar / bipolar digital, Maquina de anestesia 3 gases
con monitoreo basico, y por ultimo una Unidad radioldgica Estacionaria Digital con
comando y accesorios, dentro del plan de mantenimiento se incluy6d La evaluacion de
riesgos, Normas y estandares; la descripcion de las actividades a realizar para el
mantenimiento de cada equipo y por ultimo se designaron a los responsables. Se
concluye que Un plan de

mantenimiento para equipos biomédicos de alto riesgo tiene un impacto significativo

en la seguridad del paciente, minimiza los errores, proporciona confianza al personal de

salud sobre su desempefio profesional y mejora la calidad de vida de la poblacion [6].
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1.2 Marco tedrico

1.2.1 Mantenimiento:
Consiste en una serie de procedimientos por el cual determinados equipos,
infraestructuras, o bienes fisicos y virtuales, son tratados de tal manera que el tiempo, el
uso, o el cambio de circunstancias externas no lo afecten.

Por decirlo de otra manera, son acciones vinculadas a la conservacion de los bienes,

encaminadas a revertir el deterioro causado por el uso.

=T v

Fig. 1. Mantenimiento de equipo médico.

1.2.1.1 Procedimiento:

Es un conjunto de acciones puntuales, en secuencia, con un orden establecido, con la
finalidad de realizar correctamente una tarea.

Los procedimientos repetitivos se denominan rutinas.

1.2.1.2 Rutina:

Es una accion que se repite en el tiempo, cuya frecuencia puede ser establecida de
acuerdo a las necesidades del equipo o area que lo requiera.

Las acciones que se llevan a cabo son elementales, por lo general sin emplear

herramientas. Estas son:

° Inspeccién fisica del equipo

) Prueba de funcionamiento

) Limpieza

° Evaluacion de piezas, accesorios, componentes.

1.2.1.3 Registro y control:

Registrar es la accion de anotar o consignar en un documento, formulario o planilla los

datos observados, las caracteristicas o las propiedades que posee un equipo o bien.

17



El control, por su parte, permite establecer un orden numérico, por lo general
consecutivo, de un registro, de manera que se pueda almacenar, clasificar y ordenar, con

la finalidad de hacer un seguimiento a determinada actividad.

1.2.1.4 Personal especializado:

También conocido como técnico electronico o técnico biomédico. Es un personal
capacitado en un area especifica y con amplia experiencia para llevar a cabo una tarea.

Entre sus habilidades se encuentran:

° Conocimiento de los ambientes de trabajo
° Manejo de herramientas

° Evaluacion de parametros

° Uso de documentacion técnica

1.2.1.5 Parametros:

Es un dato, un valor que permite evaluar, valorar o calificar un aspecto o caracteristica
de una actividad, procedimiento o equipo. Los pardmetros cuantitativos por lo general
tienen un valor predeterminado, y se usan herramientas o instrumentos de medicion, o
férmulas matematicas para obtenerlos. Los parametros cualitativos utilizan instrumentos

de evaluacion para determinarlos.
1.2.1.6 Objetivos del mantenimiento:

a) Compensar la degradacion que sufren los equipos e infraestructuras con el paso del

tiempo y debido a su uso.

b) Maximizar la disponibilidad de instrumentos y equipos. Es importante para una
institucion que los equipos cumplan con la funcion para la cual fueron adquiridos, y la

prestacion de servicio que involucre estos equipos esté siempre disponible.

¢) Garantizar la confiabilidad de la funcién del equipo. El paso del tiempo y el desgaste

puede ocasionar paradas en los equipos, o resultados no deseados.

d) Alcanzar o prolongar la vida util de los equipos. El disefio de todo equipo o

infraestructura determina su durabilidad en funcion del tiempo y del uso adecuado.
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e) Disminucion de los costos de mantenimiento. las reparaciones sucesivas suelen ser
costosas, por lo que siempre sera mas ventajoso recurrir a evaluaciones periodicas para

evitar dafios costosos que pudieron evitarse.
1.2.2 Tipos de mantenimiento:

1.2.2.1 Mantenimiento Preventivo:

Es el conjunto de actividades programadas a intervalos predeterminados y desarrollados
profesionalmente, con la finalidad de evitar, detectar y corregir fallas menores que, con
el tiempo, pudieran convertirse en fallas mayores. La frecuencia del mantenimiento
preventivo dependera del tipo de equipo, su uso, el ambiente en el que se encuentre y las
condiciones bajo la cuales opera el equipo.

1.2.2.2 Mantenimiento Correctivo:

Es un proceso que tiene como objetivo restablecer todos los pardmetros iniciales de
funcionamiento de los equipos. Este tipo de mantenimiento se puede realizar improviso
por alguna causa no predecible, o ejecutarlo previamente planificado. Este tipo de
mantenimiento generalmente lo realiza un personal especializado.

Es aquel que se basa en la observacion, medicion, seguimiento, y monitoreo de las
condiciones operativas de los equipos o instalaciones. Esta relacionado al desgaste. Si se
quiere, se puede definir como un indicador de advertencia o pre-alarma, cuyo objetivo
es prevenir fallas. Este no tiene periodos preestablecidos como en el mantenimiento
preventivo, sino ajustado a la durabilidad de las piezas que se estan evaluando.

1.2.2.3. Mantenimiento Predictivo:

El mantenimiento predictivo (PdM) se fundamenta en la monitorizacion basada en las
condiciones para optimizar el rendimiento y la vida util de los equipos mediante la
evaluacion continua de su estado en tiempo real. Al recopilar datos de sensores y aplicar
herramientas y procesos analiticos avanzados como el aprendizaje automatico (ML), el
mantenimiento predictivo puede identificar, detectar y abordar los problemas a medida
que ocurren, asi como predecir el posible estado futuro del equipo y, por lo tanto,
reducir el riesgo. La clave es proporcionar la informacion correcta en el momento
adecuado a las personas adecuadas.

JEn qué consiste el mantenimiento predictivo?

El mantenimiento predictivo se basa en una variedad de tecnologias, como Internet de
las cosas (IoT), analisis predictivos e inteligencia artificial (IA). Los sensores

conectados recopilan datos de activos como maquinaria y equipos. Esto se recoge en el
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edge o en la nube en un sistema de gestion de activos empresariales (EAM) o sistema de
gestion de mantenimiento computarizado (CMMS) habilitado para IA. La [A y el
aprendizaje automatico se utilizan para analizar los datos en tiempo real para crear una
imagen del estado actual del equipo, activando una alerta si se identifica algin posible
defecto y entregandolo al equipo de mantenimiento.

Ademéas de proporcionar advertencias de defectos, los avances en algoritmos de
aprendizaje automatico permiten soluciones de mantenimiento predictivo para hacer
predicciones sobre el estado futuro del equipo. Se pueden utilizar para impulsar una
mayor eficiencia en los flujos de trabajo y procesos relacionados con el mantenimiento,
como la programacién puntual de las drdenes de trabajo y las cadenas de suministro de
mano de obra y piezas. Ademas, cuantos mas datos se recopilen, mas conocimientos se
generaran y mejores seran las predicciones. Esto da a las empresas la confianza de que
el equipo funciona de forma dptima.

Desafios del mantenimiento predictivo

Hay barreras para el mantenimiento predictivo que pueden ser costosas, al menos en un
primer momento.

Infraestructura del sistema: los costes de puesta en marcha asociados a la complejidad
de la estrategia son elevados. A menudo implican actualizar e integrar sistemas de
monitorizaciébn y tecnologia obsoletos, asi como invertir en herramientas de
mantenimiento y gestion de datos, asi como en la infraestructura de datos y sistemas.
Capacitacion de la fuerza laboral: capacitar a la fuerza laboral para usar las nuevas
herramientas y procesos e interpretar correctamente los datos puede ser costoso y llevar
mucho tiempo.

Requisitos de datos: el pasado es un predictor del rendimiento futuro. Para que el
mantenimiento predictivo sea eficaz, la disponibilidad de grandes volumenes de datos
histéricos y de fallos (o proxy) de series temporales es vital. La capacidad de analizar
correlaciones y analogos de datos con tipos de equipos similares en condiciones fisicas
también es esencial y también puede ayudar a mejorar la naturaleza predictiva de los
analisis.

Evaluar la gravedad y el coste de los fallos de los distintos activos también lleva tiempo
y dinero, pero es fundamental para determinar si el mantenimiento predictivo es
adecuado: los activos de bajo coste con piezas baratas facilmente disponibles pueden

estar mejor atendidos con otras estrategias de mantenimiento. Los programas de
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mantenimiento predictivo son dificiles, pero las ventajas competitivas y financieras de

una estrategia bien ejecutada son significativas.

Efectividad del mantenimiento predictivo

Para que un programa de mantenimiento predictivo se considere efectivo, este debe
incrementar la fiabilidad (reliability) y el estado operacional de la maquinaria mientras
que al mismo tiempo se reducen costos de produccidn, incluyendo los costos de
mantenimiento. Para disefiar e incorporar un programa de mantenimiento predictivo
efectivo es necesario determinar los equipos que van a utilizarse en este mantenimiento,
asi como las maquinas y procesos que justifiquen la implementacion del programa tanto
técnica como econémicamente. Para lograr esto se requiere:

Conocer los diferentes tipos de fallas y efectos negativos que estos causan sobre la
maquinaria (analisis RCM)

Conocer las ventajas y limitaciones de las diferentes técnicas de mantenimiento
predictivo para seleccionar la técnica mas aplicable y justificable econdmicamente
Contar con un equipo de técnicos altamente cualificados en las técnicas de
mantenimiento predictivo

Cambiar la cultura de mantenimiento correctivo a la cultura del mantenimiento
proactivo o predictivo.

Ventajas y desventajas del mantenimiento predictivo

Ventajas:

Las fallas se detectan en sus etapas iniciales por lo que se cuenta con suficiente tiempo
para hacer la planificacion y la programacion de las acciones correctivas
(mantenimiento correctivo o curativo) en paros programados y bajo condiciones
controladas que minimicen los tiempos muertos y el efecto negativo sobre la produccion
y que, ademads, garanticen una mejor calidad en las reparaciones.

Las técnicas de deteccion del mantenimiento predictivo son en su mayor parte técnicas
"on-condition", que significa que las inspecciones se pueden realizar con la maquinaria
en operacion a su velocidad maxima no siendo necesario el desmontaje de la maquina.
Anticipacion a los fallos.

Ahorro de repuestos.

Mejora el conocimiento sobre la maquina.

Mejora de la fiabilidad.

Reduccion del tiempo y costes en el mantenimiento.
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Desventajas:

Alta inversion inicial ya que requiere de equipos especificos y costosos.

La necesidad de un personal mas calificado.

Pasos para la implantacion efectiva del mantenimiento predictivo

Los pasos minimos necesarios previos a la implantacion del mantenimiento predictivo
son:

Definir los objetivos y su impacto financiero que se pretenden lograr con el
mantenimiento predictivo

Definir los objetivos y su impacto financiero que se pretenden lograr con el
mantenimiento predictivo

Seleccionar el equipo critico (andlisis de criticidad).

Efectuar analisis de modos y efectos de fallo (AMEF).

Determinar los parametros factibles a monitorizar.

Seleccionar la técnica y el método adecuados de mantenimiento predictivo.

Definir quién tendra la responsabilidad de llevar a cabo el mantenimiento predictivo.
Elaborar la justificacion econdmica del programa de mantenimiento predictivo.

Elaborar los procedimientos detallados de las rutinas de mantenimiento predictivo.
Capacitar y entrenar al personal en la metodologia y técnicas del mantenimiento
predictivo.

Dar el soporte oficial para el inicio del programa de mantenimiento predictivo.

1.2.3 Mantenimiento de equipos médicos:
El mantenimiento de equipos médicos tiene su importancia en el hecho de que estos
prestan servicios que requieren veracidad, confiabilidad y alta calidad.
Los procedimientos generales para el mantenimiento de equipos médicos incluyen una
inspeccion de las condiciones ambientales. Ademas, inspeccidon externa e interna del
equipo.
La vida util de los equipos esta directamente relacionada con el correcto uso que a estos
se les dé, ademas el mantenimiento permite identificar los riesgos de fallos futuros e
impedir a tiempo que sean mayores. También es necesario el reemplazo de piezas
vulnerables para garantizar la seguridad e impedir desgastes mayores e innecesarios del
equipo médico.

1.2.4 Clasificacién de equipos médicos:
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Los equipos médicos son dispositivos que hacen uso de cierta tecnologia para el
diagnostico, tratamiento y rehabilitacion de un enfermedad o lesion.

La tecnologia médica se clasifica en:

1.2.4.1 Alta Tecnologia:
Son equipos de gran complejidad, que exigen investigacion continua, innovacion
tecnolégica y actualizacion de conocimientos. Generalmente son costosos.
1.2.4.2 Mediana Tecnologia:
Hacen uso de sistemas de menor nivel de complejidad que los anteriores, por lo tanto, su
implementacion y uso tienen menores requerimientos. Los costos de estos dispositivos
son menores.
1.2.4.3 Baja Tecnologia:
Por lo general engloban dispositivos mecanicos, sencillos de usar, y en consecuencia,
resultan faciles de adquirir.

1.2.5 Equipos del hospital de Angamos
1.2.5.1 Tensiometro
El tensiometro, también conocido como monitor de presion arterial, es un dispositivo
que mide la fuerza que ejerce el flujo sanguineo en las paredes de las arterias y detecta
dos tipos de presiones: sistolica y diastolica.
La presion sistolica es la que se produce cuando el corazon se contrae y envia una
corriente de sangre a través de los vasos sanguineos aumentando la tension arterial. Por
otro lado, la presion diastdlica es la que se genera cuando el corazon se relaja entre
latidos reduciendo esta tension arterial.
Los tensiometros nos sirven para detectar irregularidades en la presion arterial de nuestro
cuerpo. La deteccion temprana de estas anomalias nos ayuda a prevenir complicaciones
o consecuencias graves en la salud. Ademas, para las personas hipertensas son muy
utiles para mantener un monitoreo de sus presiones sistdlicas y diastolicas de manera

sencilla desde sus hogares.

1.2.5.1.1 Rutina del mantenimiento del tensiometro:
TABLA I

RUTINA DEL MANTENIMIENTO PREVENTIVO DEL TENSIOMETRO
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EQUIPO | TENSIOMETRO

Inspeccionar las condiciones ambientales en las que se encuentra el equipo

Efectuar limpieza integral eterna del equipo

El equipo debe ser limpiado con un pafio himedo, no se deben utilizar sustancias
abrasivas, el manometro (méddulo de control) no se debe sumergir en ninguna sustancia

liquida

Realizar verificacion y ajuste de fugas en sistema neumatico (brazalete, mangueras,

valvula/pera)

Realizar verificaciones y estado del velcro(brazalete), cambiar si es necesario

Realizar verificaciones de presion (mmHg) con equipo patron

Realizar verificacion general de funcionamiento del equipo

Material Gastable

- Franela

- Limpiador de superficie liquido
- Desinfectante

Repuestos minimos
-Brazalete

Herramientas y equipos

- Desentornillador philips
- Desentornillador plano
- Llaves fijas

- Llaven ellen

Fig. 2. Mantenimiento del tensiometro rodable

1.2.5.2 Aspirador de secreciones

El aspirador de secreciones es un dispositivo con un compresor que crea una presion

negativa o de vacio (succién). Este equipo dispone de varias piezas:

a. Untubo que se acopla al catéter de succidn y otro mas corto que conecta con el

equipo.
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b. Un mandémetro para indicar la presion.

c. Una botella para la recogida de secreciones.

d. Un interruptor ON/OFF (en la parte posterior) y conector a la corriente
eléctrica.

e. Un filtro bacterioldgico, que puede estar incorporado o no en el vaso.
f. Un regulador para seleccionar la presion

Fig. 2. Aspirador de secrecion

1.2.5.2.1 Mantenimiento y limpieza del aspirador de secrecion

* Lavarse las manos.

* Desconectar los tubos y enjuagarlos succionando agua caliente a través de ellos.

* Quitar la tapa de la botella colectora de secreciones y separarla del equipo para evitar
humedecer el filtro bacteriologico.

* Vaciar y limpiar la botella, como minimo, una vez al dia, o siempre que las secreciones
alcancen la linea de la botella. Los fluidos deben ser eliminados tirandolos por el
retrete, no por el fregadero.

* Lavar la botella y la tapa con agua caliente y detergente, enjuagarlas y secarlas por
fuera con un trapo limpio antes de volver a colocarlas. Un equipo sucio o contaminado
es una fuente de infecciones respiratorias.

* El tubo de conexion largo se debe sustituir como minimo mensualmente, o siempre

que no pueda ser enjuagado correctamente.
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Fig. 3. Mantenimiento y reparacion del aspirador de secrecion

1.2.5.3 Equipos de unidad dental:

El equipo dental o unidad odontoldgica es considerado como una serie de elementos que
favorecen la recuperacion dental a través de técnicas o método que realiza un higienista
dental o en su efecto un odontdlogo. Estas unidades odontoldgicas estan compuestas

principalmente por: silléon odontologico y unidad dental.
1.2.5.3.1 Mantenimiento y limpieza del aspirador de secreciéon

El mantenimiento de equipo dental no solo se realiza cuando se necesita, sino que
puedes aplicar algunas técnicas de mantenimiento preventivo con antelacion con la
intencion de que los dafios no se acumulen y tengas que cambiar tus equipos de un

momento a otro.

A continuacion, te indicamos algunas pautas que es recomendable seguir dentro de
la rutina diaria de la clinica, para asegurar una correcta limpieza y mantenimiento del
equipo dental. Alguna de estas pautas serd necesario que se lleven a cabo durante la

jornada, otras al finalizarla y otras antes de comenzar a atender a los primeros pacientes.

° Abrir la valvula de aguas blancas.
° Examinar el funcionamiento del sillon y la lampara.
° Revisar el filtro de la manguera de succion.
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° Limpiar a fondo la escupidera y la unidad dental.
° Al finalizar el dia, cortar todas las llaves de agua y la corriente eléctrica.

° Desinfectar el protector de la lampara del sillon dental.

Fig. 4. Equipo de unidad dental

1.2.5.4 Microscopio optico

Un microscopio Optico es un microscopio basado en lentes Opticas. También se le conoce
como microscopio de luz (que utiliza luz o «fotones») o microscopio de campo claro. El
desarrollo de este aparato suele asociarse con los trabajos de Anton van Leeuwenhoek.
Los microscopios de Leeuwenhoek constaban de una unica lente pequefia y convexa,
montada sobre una plancha, con un mecanismo para sujetar el material que se iba a
examinar (la muestra o espécimen). Este uso de una unica lente convexa se conoce

como microscopio simple, en el que se incluye la lupa, entre otros aparatos opticos.
1.2.5.4.1 Mantenimiento y limpieza del microscopio éptico

En cuanto al mantenimiento del microscopio es bastante sencillo pero muy importante

para asegurar su funcionalidad y alargar su vida util:

e Siempre después de cada uso se debe apagar la luz, bajar la platina al maximo y dejar

colocado el objetivo mas pequefio.

e Mientras no esté en uso, el microscopio debe cubrirse con una funda plastica para

evitar que la suciedad y el polvo se acumule en €l.
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e Si se encuentra polvo en alguna zona de dificil acceso, se debe retirar con una pera de

plastico, pincel o accesorio similar, nunca podemos soplar nosotros mismos.

e Debe colocarse en una mesa que tenga buena estabilidad, y si es necesario

transportarlo: se sujetara con una mano por el brazo y apoyar la base en la otra mano.

e No forzar los tornillos.

Si ocurre cualquier alteracion y no podemos solventarla, debemos contactar de forma

urgente con el servicio técnico.

A g
Fig. 5. mantenimiento preventivo del microscopio optico del area de cirugia de medicina interna

1.2.5.5 Campana de flujo

Una cabina de flujo laminar, camara de flujo laminar o campana de flujo laminar es un
recinto que emplea un ventilador para forzar el paso de aire a través de un
filtro HEPA o ULPA y proporcionar aire limpio a la zona de trabajo libre de particulas de
hasta 0.1 micras. Este tipo de equipos se fabrican en forma generalmente prismatica con
una Unica cara libre (la frontal) que da acceso al interior, donde se localiza la superficie

de trabajo, que normalmente permanece limpia y estéril.

. adl
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Fig. 6. Campana de flujo

1.2.5.5.1 Mantenimiento de la campana de flujo:
TABLA 11
RUTINA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE LA CAMPANA DE FLUJO

Descripcion de la tarea Diario | Mensual | Trimeste | afio | 2 afios | 3 afios
Descontaminacion de la superficie de X X
trabajo
Verificacion de alarmas X
Limpieza de la superficie exterior X
Limpieza de la ventana X
Inspeccion de la cabina por anormalidades X
fisicas o0 mal funcionamiento
Limpieza profunda de manchas de la X
superficie de acero
Recertificacion X
Chequeo de las funciones del equipo gral X
Cambio de lamparas fluorescente X
Cambio de lampara a UV X
Cambio de Pre filtro X
Fuente: El autor

1.2.5.6 Maquina de caminadora del area de rehabilitacion

Una cinta de correr (también banda sin fin, cinta ergométrica, caminadora, caminadora
de banda, trotadora, cinta de andar o maquina de caminar) es una maquina para
entrenamiento fisico que puede funcionar mediante propulsion eléctrica o manual, y que
sirve para correr o andar sin moverse de un mismo sitio. Es considerada como una de las
maquinas de ejercicio cardiovascular con mayor numero de ventas a nivel mundial. Su

uso es adecuado para la practica de deporte, simulando el trote que podriamos llevar en
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un espacio abierto. No obstante, también es utilizada para fines terapéuticos o de
diagndstico en centros médicos o de rehabilitacion.

1.2.5.6.1 Mantenimiento de la maquina de caminadora del area de rehabilitacion

° Limpieza general de equipo

° Aspirada de motor y tarjeta

. Limpieza de partes electronicas
° Revision del motor principal

° Revision del motor de elevacion.
° Limpieza de la Banda

° Limpieza de tabla o aglomerado.
° Ajuste de banda.

° Limpieza de sensor optico.

e Revision del funcionamiento de monitor y sus conexiones eléctricas.

e Medicion de Corriente (Amperajes y voltajes).

Fig. 7. Reparacion y puesta en marcha de la caminadora del area de habilitacion

1.2.5.7 Incubadora

Se denomina incubadora al aparato cuya funcion comun es crear un ambiente con

la humedad y temperatura adecuados para el crecimiento o reproduccion de seres vivos.

Los principales tipos de incubadora son los que se utilizan en neonatologia, las de uso
en microbiologia y las destinadas a la reproduccion de especies oviparas, incluyendo la

produccion comercial de huevos.

30



https://es.wikipedia.org/wiki/Humedad
https://es.wikipedia.org/wiki/Temperatura
https://es.wikipedia.org/wiki/Neonatolog%C3%ADa
https://es.wikipedia.org/wiki/Microbiolog%C3%ADa
https://es.wikipedia.org/wiki/Ov%C3%ADparo
https://es.wikipedia.org/wiki/Huevo_(alimento)

Fig. 8. Incubadora neonatal del hospital de Angamos

1.2.5.7.1 Mantenimiento de la incubadora

1.2.5.7.1.1 Para incubadora normal

TABLA III

MANUAL DE SOLUCION DE PROBLEMAS EN LA INCUBADORA NORMAL

PROBLEMA

CAUSA PROBABLE REMEDIO

La incubadora no encende,

Mo hay energia en la red de alimenta- | Revisar el estado de la acomefida eléctrica.
citn elécirica,

El interruptor de encendidofapagado | Colocar el interrupter en la posicion encendido
edtd en la posicion apagado.

El cable de alimentacion eléctrica estd | Revisar cable o sustituirc,



1.2.5.7.1.2 Para incubadora de baja temperatura

TABLA IV.
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MANUAL DE SOLUCION DE PROBLEMAS EN LA INCUBADORA DE BAJA

TEMPERATURA

PROBLEMA

CAUSA PROBABLE

REMEDIO

El control de la incubadora no
funciona

El interruptor esta apagado

Encender el interruptor principal

No hay alimentacion eléctrica

Verificar circuito de
alimentacion eléctrica

Lecturas de temperatura
erraticas (superiores o inferiores
a la especificada)

Hay acumulacion de escarcha
alrededor del evaporador

Descongelar segun proceso
definido por el fabricante

Temperatura uniforme en la
camara de incubacion, pero
superior a la seleccionada

Hay acumulacion de escarcha
alrededor del evaporador

Reducir la temperatura de
enfriamiento

El flujo interior de aire esta
bloqueado por contenedores de
muestras

Reorganizar los contenedores
para permitir el flujo de aire

Temperatura superior o inferior
a la seleccionada

El control de temperatura podria
requerir calibracion

calibrar segun procedimiento
definido por el fabricante

El control se desconecta estando
en operacion

El voltaje de linea es
inadecuado

Verificar el voltaje de linea, este
no debe variar mas de 5% del
voltaje especificado en la placa

El comprensor no funciona,
aunque el LED de enfriamiento
este encendido

El protector térmico del
comprensor esté abierto

Acometida eléctrica fuera de
norma

Lecturas de temperatura
superiores a las seleccionadas y
disparo de alarma por encima de
los 40°C

El relevo de enfriamiento esta
defectuoso

Sustituir relevo de enfriamiento

El comprensor esta defectuoso

Sustituir comprensor. Cargar
refrigerante y calibrar
(Procedimiento especializado
que requiere herramientas
especiales)

Fuente: Propia

1.2.5.8 Lampara de hendidura

La lampara de hendidura, también llamada biomicroscopia, es un dispositivo optico que se
utiliza en oftalmologia y optometria para la exploracion de las estructuras de la porcion
anterior del ojo.

Para realizar la exploracion, el paciente debe sentarse y apoyar el menton sobre un soporte
la cabeza inmovil, el médico

que mantiene se coloca enfrente y a través

del microscopio observa las diferentes partes del ojo. El sistema de iluminacion va
montado en un brazo moévil, lo que da la posibilidad de variar el angulo con el que incide
la luz sobre la superficie ocular. Se trata de una tecnologia esencial en oftalmologia y
optometria con la que es posible detectar la posicion, forma y profundidad de cualquier

anomalia en la estructura del ojo.
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Fig. 9. Lampara de hendidura del hospital de Angamos

1.5.8.1 Mantenimiento y limpieza de la lampara de hendidura
TABLA V.
OTM DE LA LAMPARA DE HENDIDURA

PROTOCOLO DE
MANTENIMIENTO PREVENTIVO
MEFICAP Fecha<:
GESTION ADMINISTRATIVA DE
RECURSOS
NOMBRE DEL LAMPARA DE MARCA TOPCON
EQUIPO MENDIDURA
[ MODELO | SL 26 | UBICACION | CONSULTORIO 1

item Descripcion del Procedimiento
1 Se realizo limpieza y desinfeccion del equipo
2 Se verifica que el equipo esta desconectado de la fuente de alimentacion
3 Se verifica la movilidad de la base de la lampara de hendidura
4 Se verifica el estado de las parillas de ajuste
5 Se realiza limpieza de los lentes del equipo
6 Se realiza limpieza de los filtros
7 Realiza limpieza con un aplicador a la hendidura del equipo para evitar rayaduras
8 Verificar que la mertonera del equipo se pueda mover libremente y de forma vertical
9 Verificar que el equipo esté funcionando de forma correcta

Fuente: Elaboracion propia

1.2.5.9 Autoclave
También llamado esterilizador. Un autoclave es un recipiente de presion metalico de

paredes gruesas con un cierre hermético que permite trabajar a alta presion para una
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cocciébn o una esterilizacion con vapor de aguaa fin de esterilizar materiales e
instrumentos quirdrgicos. Su construccion debe ser tal que resista la presion y
temperatura desarrollada en su interior.

La presion elevada permite que el agua alcance temperaturas superiores a los 100 °C. La
accion conjunta de la temperatura y el vapor produce la desnaturalizacion de las
proteinas de los microorganismos, entre ellas las esenciales para la vida y la
reproduccion de estos, hecho que lleva a su destruccion.

En el &mbito industrial, equipos que funcionan por el mismo principio tienen otros usos,
aunque varios se relacionan con la destruccion de los microorganismos con fines
de conservacion de alimentos, medicamentos, y otros productos.

La palabra autoclave no se limita a los equipos que funcionan con vapor de agua ya que
los equipos utilizados para esterilizar con 6xido de etileno se denominan de la misma

forma.

1.2.5.8.2 Mantenimiento y reparacion de la autoclave
TABLA VI
MANTENIMIENTO DE UN ESTERILIZADOR DE LA MARCA ICANCLAVE

Frecuencia Ciclos Mantenimiento
Limpie la junta de la puerta
Mensual 50 Limpie el filtro ubicado dentro de la camara y

dentro del tanque de agua

Limpie la camara, las bandejas y el soporte
Limpie la superficie externa

Reemplace el filtro bacterioldgico

Limpie el tanque de agua destilada
Reemplace la junta de la puerta

Fuente: El autor
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Fig. 10. Funcionamiento y reparacion de la autoclave en el area de esterilizacion del hospital de
Angamos

1.2.5.9 Ecégrafo

Un ecografo, también conocido como ultrasonido, es un dispositivo médico que utiliza
ondas de sonido de alta frecuencia para crear imagenes en tiempo real de los tejidos
internos del cuerpo. Estas imagenes, conocidas como ecografias o ultrasonidos, permiten
a los médicos visualizar 6rganos, vasos sanguineos, musculos y otros tejidos de manera
no invasiva.

Con las ecografias el médico puede diagnosticar patologias y anomalias. Por lo que, se
trata de un instrumento muy utilizado, especialmente en especialidades como
fisioterapia, cardiologia, urologia o ginecologia. Actualmente esta técnica comienza a ser
utilizada en Atencion Primaria.

Para realizar correctamente una ecografia es necesario haber recibido previamente

formacion especifica.
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1.2.5.9.1 Mantenimiento del ecografo
CUIDADOS DEL ECOGRAFO

- Apague el equipo antes de desconectarlo

- Utilice un pafio de microfibra; no de papel en la pantalla
- No rocie el desinfectante directamente en las superficies
- Utilice una gasa o pafio humedecido en agua y jabdn

- No rocie liquido e la parte eléctrica

- Para limpiar el panel de control use un copito

- Puede usar alcohol y después limpiar con agua y jabon

- No colocar alcohol en el lente del transductor

- Seque completamente el equipo

- Forrar el transductor siempre para procedimientos.
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Fig. 12. Verificacion y revision del UPS del ecografo del area de ginecologia

1.2.6 Herramientas de trabajo:

1.2.6.1 Orden de trabajo de mantenimiento (OTM)

La Orden de Trabajo de Mantenimiento (OTM) es una herramienta Técnico
Administrativa utilizada para solicitar, programar, registrar y controlar las acciones del
mantenimiento de los Establecimientos de Salud del MINSA. Es utilizada como fuente
principal de informacion en la Gestion del Mantenimiento y como medio de
comunicacion entre el solicitante o usuario y la Oficina de Mantenimiento del
Establecimiento de Salud.

La OTM permitirda al responsable del Mantenimiento, programar acciones de
mantenimiento de tipo preventivo o correctivo a los equipos o instalaciones que lo
requieran, consignando las caracteristicas de la intervencion, de repuestos, de
materiales, de accesorios empleados y costos ejecutados, de tal forma de agilizar,
sistematizar y optimizar la gestion de la Oficina de Mantenimiento de los
Establecimientos de Salud del MINSA.

La Orden de Trabajo de Mantenimiento (OTM), sera de aplicacion en los Institutos,
Hospitales Especializados, Hospitales Regionales, Locales, Centros y Puestos de Salud
del MINSA; para todos los equipos electro médicos, equipos mecanico - eléctricas e
instalaciones en general.

1.2.6.2 Orden de trabajo correctivo (OTC)

Una orden de trabajo correctiva es un documento que se emite cuando un equipo o
sistema falla y se necesita repararlo. Su objetivo es restaurar el funcionamiento normal

del equipo lo antes posible.

38



Las ordenes de trabajo correctivas se generan en respuesta a averias o mal
funcionamiento de los equipos. Suelen surgir de forma inesperada y requieren atencion
inmediata.

Las ordenes de trabajo correctivas permiten:

° Diagnosticar y reparar averias

. Evaluar si un técnico encontré problemas durante una inspeccion
° Planificar las actividades de trabajo y los recursos necesarios

. Minimizar el tiempo de inactividad

° Reducir el impacto en los programas de produccion

° Mejorar la productividad y satisfaccion del cliente

Las 6rdenes de trabajo pueden ser generadas de forma manual o digital.

1.2.7 Principales indicadores de mantenimiento:
1.2.7.1 MTBF (Tiempo medio entre fallos):

El MTBF o tiempo medio entre fallos es uno de los indicadores mas importantes para
el sector de mantenimiento. Consiste en medir el tiempo total de buen funcionamiento
medio entre cada fallo de un equipo reparable, convirtiéndose en una herramienta

optima para medir la confiabilidad de la maquina.

SUMA DE HORAS DE TRABAJO EN BUEN ESTADO

MTBF = NUMERO DE AVERIAS PARAEL MANTENIMIENTO CORRECTIVO

Furcianarmierto

Ruptura/Falio SupturaFalio

HORAS

Fig. 13. Formula y grafica del MTBF
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MTBF = %"*“5 — 181, 6 HORAS

140 horas 190 haras 215 horas

Ruptura/Falio Ruptura/Falic Ruptura/Falie

Fig. 14. Aplicacion del MTBF

1.2.7.2 MTTR (Tiempo medio para reparacion):

Este indicador estda muy asociado a la mantenibilidad, es decir, a la facilidad de un
equipo de mantenimiento encontrar y reubicar un equipo en condiciones de ejecutar sus
funciones después de un fallo. En otras palabras, el MTTR indica cual es el tiempo
medio para reparacion. Al contrario del MTBF, el MTTR es un indicador menor, es

decir, debemos trabajar para mantenerlo a un nivel bajo.

SUMA DE LOS TIEMPOS DE REPARACION

MTBF = NUMERO DE INTERVENCIONES REALIZADAS

Furcionamiento

MTTR

Ruptura/Falic

HORAS

Fig. 15. Formula y grafica del MTTR

MTBF = % = 12 HORAS

OFF
Ruptura/Falio Auptura/Falio JupturaiFalio



Fig. 16. Aplicacion del MTTR
1.2.7.3 Disponibilidad de los equipos médicos:

Es la capacidad de un elemento de estar en condiciones de ejecutar una cierta funcion en

un instante dado, o durante un intervalo de tiempo determinado.

MTBF

DISPONIBILIDAD = leOO
_ 181,6
b = 181,64+12 X100
D =93,8%

Fig. 17. Formula y aplicacion de la disponibilidad
1.2.7.4 Confiabilidad:

Es la probabilidad de que un elemento desempefie su funcion especificada en el

proyecto, de acuerdo con las condiciones de operacion, en un intervalo especifico de

tiempo.
CONFIABILIDAD = R (T) = e
A= Tasa de fracaso t = tiempo ¢ = Numero de Euler
Debe seguir la unidad 2.71

MTBEF (horas, dias...)

Fig. 18. Formula de la confiabilidad
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(D) == R(Ty= ™
'y (t) _ 1811'6 R (168) = 6—0,0055.68
A (t) = 0.0055 R (168) = 0,3969

CONFIABILIDAD= 39,69%

Fig. 19. Aplicacion de la confiabilidad

1.2.7.5 Backlog (Tiempo de mano de obra):

El backlog es el tiempo de mano de obra necesarios para realizar todos los trabajos
actuales dentro de un programa de mantenimiento. Es decir, toda la suma de las
actividades pendientes de finalizacion. Este indicador muestra la relacion entre la

demanda de trabajos y la capacidad de poder atenderlos.

Podemos definir el backlog como un registro de los trabajos ligados a las actividades
de mantenimiento. En otras palabras, es la suma de toda la carga horaria de los
servicios de mantenimiento que estén planeados, programados, ejecutados y

pendientes.

Por ser un indicador de tiempo su céalculo expresarse una unidad de medida de tiempo:

minutos, horas, dias, semanas, meses, etc.

YHH REGISTRO DE LOS TRABAJOS
BACKLOG =

TOTAL HH X FACTOR DE PRODUCTIVIDAD (%)

Y HH ROS PLANIFICADO

Y HH OS PENDIENTE

Y HH REGISTRO DE LOS TRABAJOS Y, HH OS PROGRAMADO
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> HH OS EJECUTADO

Fig. 17. Formula del backlog

El grafico de backlog también es de gran importancia en la toma de decisiones a nivel
ejecutivo. Basicamente hay 6 tipos de curvas. Considere el eje vertical como los valores

de backlog y el eje horizontal como los meses del afio.

A | — B q"“"‘%o_%
PJ- ————
g | =~ D
,S'g
/ —t
") /
E Hv F ..:fﬂz _cfﬁ ww‘%

Fig. 18. Graficas de curvas de backlog

e Curva A: Estable. Es necesario analizar si esta en un valor aceptable para tomar una

decision.

e Curva B: Disminucion de la demanda de trabajo. Puede generar que el personal

tenga tiempo libre debido a la disminucion de trabajo.

e Curva C: Backlog con tendencia de alta constante. Puede acarrear problemas debido

a la baja calidad de mantenimiento.

e Curva D: Subida brusca. Puede ocurrir cuando hay mantenimiento correctivo en un

tiempo de ejecucion muy alto.

e Curva E: Caida brusca. En este caso puede haber ocurrido contratacion de servicios

externos, movilizacion interna para reduccion, entre otros.
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e Curva F: Oscilacion. Puede ser justificable en industrias que tengan una fuerte

caracteristica de estacionalidad, por ejemplo, ligadas a la agricultura.

1.2.8 CMF (Costo de Mantenimiento de Facturacion):

Los indicadores asociados a costos son excelentes porque evidencian el efecto del
mantenimiento en el desempeiio de la empresa. lo que los convierte en un arma
definitiva a nivel directivo. Con ellos es posible identificar si el sector de
mantenimiento esta haciendo una buena gestion financiera de los recursos.

El costo de mantenimiento engloba todos los gastos con:

° Personal

° Materiales:

° Contratacion de servicios externos
° Depreciacion

° Pérdida de facturacion

Uno de los grandes motivos de que este indicador se destaque es porque el costo de
mantenimiento puede impactar directamente en el precio del producto. Entonces, si la
empresa gasta mucho dinero en mantenimiento, el precio del producto sera mas
alto y asi la empresa pierde competitividad frente a sus competidores.

El indicador que mejor trabaja con ese escenario es el CMF porque ¢l hace una

comparacion directa entre la facturacion y el costo de mantenimiento.

COSTE TOTAL DE MANTENIMIENTO

CMF = FACTURACION EN BRUTO

X 100

200.000

CMF = <500000

X100

CMF = 4,00%

Fig. 19. Formula y aplicacion del CMF

1.2.9 CPMYV (Costo de mantenimiento sobre valor de reposicion):
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Otro indicador financiero importante es el CPMYV. Este indicador analiza el costo de
mantenimiento empleado en cada equipo e identificar si seria mas ventajoso continuar
manteniendo el activo o comprar uno nuevo. Lo recomendable es utilizar ese indicador

para equipos de alta criticidad.

Su calculo es sencillo, pero antes veamos lo que significan las siglas ERV (Estimated
Replace Value). El Valor Estimado de Reemplazo, como el propio nombre ya lo
indica, es la cantidad de capital de que vamos a tener que disponer para comprar un

nuevo equipo.

COSTE TOTAL DE MANTENIMIENTO

PRECIO DE COMPRA DE LOS NUEVOS EQUIPOS X100

CPMV =

750
CPMV = 36000 X100

CPMV = 2.08%
Fig. 20. Formula y aplicacion del CPMV

1.2.10 Distribucién por tipos de mantenimiento:

Este indicador revela cual es el porcentaje de la aplicacion de cada tipo de
mantenimiento que se esta desarrollando. Evidentemente el tipo de instalacion o equipo
puede determinar variaciones de esos valores. De modo general, el gestor de
mantenimiento debe mantener las intervenciones de mantenimiento correctivo no

planeado en hasta un 20%, siendo siempre bueno restringir las al maximo.

1.3 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El hospital de Angamos, como servicio de salud, tiene como objetivos fundamentales
satisfacer las diferentes necesidades de atencién médica a los pacientes, a través de la

diversidad de equipos e instalaciones utilizadas en sus diferentes areas.

Sin embargo, a través de una investigacion de campo, se observo la falta de equipos de
instrumentacion para la calibracion de ciertos equipos biomédicos, la cual hace dificil para

mejorar la calidad en la prestacion del servicio de calibracion de equipos biomédicos.
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También, se observd la demora en la reparacion de equipos biomédicos en diversas areas de la

salud por falta de repuestos o de no encontrarse en el mercado ciertas piezas que se necesita.

1.3.1 Formulacion del problema:

a) Problema general:

(De qué manera se puede establecer la sistematizacion del plan de mantenimiento y

eficiencia de los equipos biomédicos en el Hospital de Angamos - Lima?
b) Problemas especificos:

PE1.- ;Cuales son las diferencias de la gestion Operativa del programa de
mantenimiento de los equipos biomédicos del servicio del Hospital Alberto

Angamos- Lima?

PE2.- ;Cuales son las diferencias de la mejora del desempefio del programa de
mantenimiento de los equipos biomédicos de los servicios del Hospital

Angamos- Lima?

1.4 JUSTIFICACION E IMPORTANCIA DE LA INVESTIGACION:

1.4.1 Justificacién:
1.4.1.1 Justificacion teodrica:
La presente investigacion se justifica por la importancia de la variable: gestion de
mantenimiento de equipos biomédicos y la necesidad de realizarse una adecuada
implementacion y mejora de dicho mantenimiento para un mejor funcionamiento de los
equipos biomédicos. Se busca contribuir al ajuste y adecuacion particular, en relacion a
las practicas y experiencias que en el Hospital Angamos se viene desarrollando de
manera diaria.
1.4.1.2 Justificacién Practica:
La presente investigacion se realiza a modo de verificar si los planteamientos
internacionales de programacion de mantenimientos de equipos biomédicos favorecen y
facilitan la adecuada gestion de estos equipos; aiin mas si estos planeamientos se toman
en cuenta en el pais, en especifico para la presente investigacion en el Hospital de
Angamos, generando con ello el establecimiento de procedimientos, sistemas de
seguimiento y monitoreo de estos procedimientos y su implementacion o mejora.

1.4.1.3 Justificacion Metodolégica:
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Es posible que en el desarrollo de la investigacion se identifique que la metodologia
seguida a nivel internacional y recomendada por la OMS contribuya de forma
significativa a las practicas continuas que el Hospital de Angamos efectia en relacion al

mantenimiento de los equipos biomédicos.

1.4.2 Importancia:
Con el desarrollo de este proyecto de tesis se pretende dar importancia al desarrollo,
actualizacion y mejora del plan de mantenimiento de los equipos biomédicos en el area
de mantenimiento del hospital de Angamos, para asi tener un mejor funcionamiento,

aumento de rendimiento de los equipos y un mejor producto final.

1.5 OBJETIVOS:
1.5.1 Objetivo general:
Establecer la Sistematizacion del plan de mantenimiento y eficiencia de los equipos

biomédicos en el Hospital de Angamos — Lima.

1.5.2 Objetivos especificos:
OE1l: Determinar las diferencias de la gestion operativa de un programa de
mantenimiento de los equipos biomédicos en el Hospital de Angamos.
OE2: Determinar las diferencias de la mejora del desempefio de un programa de

mantenimiento de los equipos biomédicos en el Hospital de Angamos.

1.6 HIPOTESIS Y VARIABLES DE LA INVESTIGACION:
1.6.1 Hipotesis
1.6.1.1 Hipdtesis general:
Se establece la sistematizacion del plan de mantenimiento y eficiencia de los equipos
biomédicos en el Hospital de Angamos — Lima.
1.6.1.2 Hipétesis especificas:
HEI1: Existen diferencias significativas en la gestion operativa de un programa
de mantenimiento de los equipos biomédicos en el Hospital Angamos-

Lima.
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HE2: Existen diferencias significativas de la mejora del desempefio de un
programa de mantenimiento de los equipos biomédicos en el Hospital
Angamos- Lima.

1.6.2 Variables:
1.6.2.1 Identificacion de las variables

1.6.2.1.1 Variable independiente:

Sistematizacion del plan de mantenimiento.

1.6.2.1.2 Variable dependiente:

Eficiencia de los equipos biomédicos.

1.6.3 Operacionalizacion de las variables:

TABLA VIL.

TABLA DE LAS VARIABLES INDEPENDIENTE Y DEPENDIENTE

Variables Dimensiones Indicadores Instrumento
Sistematizacion del | Analizar Ficha Técnica de | Ficha de
plan de Mantenimiento observacion
mantenimiento Planificar

Historial de Fallas

Costos Programa de mantenimiento
preventivo
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Mejora de los
equipos biomédicos

Gestion operativa

Mejora
desempefio

del

Establecer procedimientos y
cronogramas de inspeccion
y mantenimiento preventivo

Elaborar  politicas  para
establecer el orden de
prioridad de los trabajos de
mantenimiento correctivo

Controlar el trabajo
delegado por contratos de
servicio

Trabajar en estrecha
colaboracion con el personal
clinico.

Identificar ~ oportunidades
para mejorarlas

Ficha

observacion

de

II. ESTRATEGIA METODOLOGICA

2.1 TIPO, NIVEL Y DISENO DE INVESTIGACION

2.1.1 Tipo de investigacion:

Nuestra investigacion se define con un enfoque cuali-cuantitativa. En cuanto a

cuantitativa porque se fundamenta en la estructura de los aspectos observados y

susceptibles de cuantificacion con respecto al sistemas de gestion mantenimiento en la

institucion en estudio y cualitativa porque debemos tomar como punto guia el

rendimiento 6ptimo de los equipos, sus caracteristicas especificas y funcionamiento, asi

como las caracteristicas y factores de un buen mantenimiento de los equipos biomédicos.

2.1.2 Nivel de investigacion:

Es de caracter descriptivo con método deductivo dado que por medio de la observacion

se analizara la importancia del funcionamiento de los equipos y las condiciones en las
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que estos operan, ademas de describir todas y cada una de las actividades, tareas y
procesos que conllevan al inicio, desarrollo y finalizacion de este trabajo de
investigacion. (Naupas, Valdivia, Palacios, & Romero, 2018).

2.1.3 Diseiio de investigacion:

Su disefo sera de tipo preexperimental de pretest/postest con un solo grupo de control,
es decir se toma los datos antes de manipular la variable independiente luego se realiza
otra prueba a la disponibilidad de los equipos médicos después de disefiar el plan de

mantenimiento preventivo.

G 01X 02
Donde:
G: Muestra
O1 Observacion antes variable dependiente
X: Estimulo de la variable independiente

02: Observacion después variable dependiente

2.2 POBLACION Y MUESTRA
2.2.1. Poblacidn:
La poblacion esta conformada por todos los equipos médicos de las diferentes areas del
hospital Angamos tantos equipos de rayos-X, laboratorio, hospitalizacion, farmacia,
esterilizacion, emergencia, centro quirirgico entre otras areas que requieren de equipos
para el desarrollo de sus procedimientos.

2.2.2 Muestra:

La muestra para el desarrollo de la presente investigacion esta conformada por tipos de
equipos médicos del area de hospitalizacion, del hospital antes mencionado.

La muestra fue elegida por el método no probabilistico por conveniencia del investigador
debido a es el area que tiene mayor demanda para usar estos equipos, ademas se cuenta con
acceso a los equipos de dicha area.

Algunos equipos médicos del area de hospitalizacion
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° Tensidmetro: servicio de emergencia

° Aspirador: area de neumologia
) Maquinas de caminadora: area de rehabilitacion
° Equipos de unidad dental (Odontologia), etc.

La recoleccion de datos tomados de esta es no probabilistica con caracter opinatico o

intencional porque no hay una muestra significativa de personas para la realizacién de esta.

2.3 TECNICAS DE RECOLECCION DE INFORMACION

a) Observacion del proceso de mantenimiento. La observacion y participacion directa en el
proceso de mantenimiento sirvid para mostrar de qué manera estaba funcionando la
institucion 'y como este mismo proceso podia ser optimizado con el mantenimiento
preventivo.

b) Realizacién de entrevistas y encuestas La entrevista aplicada al jefe del departamento de
mantenimiento sirvié para determinar el nivel de eficiencia al momento de realizar el
mantenimiento a los equipos biomédicos. Como También nos permitié conocer los
diferentes equipos que se usan en el area de UCIN e identificar cual era la mayor
problematica que se presentaba en el departamento de mantenimiento.

La encuesta fue realizada para la evaluacion de la calidad en el servicio y percepcion de que
tan importante es el mantenimiento para el hospital y de igual manera conocer las opiniones
y actitudes sobre replantear la manera en que se lleva a cabo la gestion del mantenimiento,
de forma tal que nos permitié conocer la disposicion del personal para pasar de trabajar de
manera manual las actividades de mantenimiento a realizarlas en una forma mas

automatizada como lo es a través de un software.

2.4 INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE INFORMACION
En tal sentido el instrumento empleado es la ficha de observacion la cual es disefiada por el
investigador en funcién a los indicadores de las variables en estudio, en este formato se

recabaré los datos del pre y postest de los indicadores de la variable dependiente.

2.5 TECNICAS DE ANALISIS E INTERPRETACION DE DATOS:
Después de que fueron realizados los procedimientos mencionados anteriormente se procedio
al analisis y tratamiento de la informacion recolectada, a través de la digitalizacion de la

informacidon recolectada en las entrevistas y encuestas fueron implementados diagrama
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3.1

Ishikawa, Gantt y formatos aplicativos.

Para la elaboracion del documento se utilizd, en la plataforma operativa de Windows,
Microsoft Office Word 2025, para el procesamiento de datos referentes a encuesta e inventario
de equipos biomédicos se son llenados de manera manual para el registro de las operaciones de
mantenimiento.

Para poder recopilar informaciéon que nos ayudara a desarrollar este sistema aplicativo se
realizaron una serie de procedimientos que van desde el levantamiento de un inventario técnico
donde se registraron todos los equipos biomédicos existentes en el area de UCIN, el cual nos
condujo a conocer toda la informacién técnica de los equipos, datos que fueron oportunos para
el desarrollo del software.

Posteriormente se estructuraron las actividades de mantenimiento preventivo y correctivo
tomando como bases principales la entrevista, encuestas e informacion sobre como esta
organizado el departamento de mantenimiento y de esta manera conocer como es la jerarquia y
ambiente de trabajo también se realizd un andlisis con el diagrama de causa y efecto para
identificar el contexto actual sobre la ejecucion de las actividades de mantenimiento.

Por ultimo, se procedio con el disefio de propuesta del software de gestion de mantenimiento
que permita mejorar la disponibilidad y el control de registro de los equipos biomédicos a
través de la planificacion anticipada de las actividades de mantenimiento mediante el sistema
aplicativo, ademas de tener a la mano informacion oportuna de cada uno de ellos. Con lo cual a

partir de esto se tienen los resultados.

Ill. RESULTADOS:

ESTRUCTURA DEL PROCEDIMIENTO DE LAS ACTIVIDADES DE
MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO EN EL AREA DE UCIN.

Las siguientes graficas muestran la informacion recopilada de las encuestas realizadas al
personal de mantenimiento los cuales fueron propicios para cumplir con nuestro objetivos
planteados en la investigacion y de este modo conocer el contraste de la importancia del
mantenimiento, asimismo identificar cudles son las actividades y procesos involucrados en el
mismo y especialmente conocer en amplitud la relevancia del uso un sistema aplicativo para la

automatizacion de las tareas de mantenimiento.
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Item 1.- Conocimiento acerca de la existencia del programa de mantenimiento

Conocimiento sobre el programa de mantemimiento
a0% 80%
Bk
0%
G
S0

Al

30

Interpretacion:

El grafico muestra que un 80% del personal de mantenimiento tiene conocimiento de la existencia

de un programa de mantenimiento y el 20% restante opina que carece de informacion.

Control de informacidn de las inspecciones preventivas y correctivas

Indicadores %
Formatos 90%
Sistemas 10%
Total 100%
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-

Formatos

Interpretacion:

Control de lpapformacion preventrras y correctivas

e
el e -

Un 90% de los encuestados como visualiza en el grafico concuerda que el control de la informacion

con respecto a las inspecciones preventivas y correctivas se a través de formatos aplicativos

impresos lo que resulta un dato muy oportuno para el desarrollo y cumplimiento de nuestros

objetivos de investigacion.

Formatos aplicativos para el registro de las actividades de mantenimiento

Indicadores %
Hoja de vida 10%
Orden de trabajo 30%
Rutina de mantenimiento 50%
Inventario técnico 10%
Todas las anteriores 0%
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Formatos de mantenimisnto

603
50% =
A0
300 Faln]
208
107 10% 10%
. IR
Aoja dewida Orden de trabajo Autina de Inventario Todas las
martenimi=nto tacnica arteriores
Interpretacion:

Un 50% de los encuestados confirman que el formato aplicativo mas usado para ejecutar las
actividades de mantenimiento es el formato de rutina de mantenimiento, por otra parte un
30% concuerda que es el formato de orden de trabajo que mas se emplea aunque un 10%
opina que el formato a usar apara el registro de las tareas es la hoja de vida, no obstante un
10% difiere que es el formato de inventario técnico que se usa.

Accesibilidad de la informacion

Indicadores %

Si 28%
No 72%
Total 100%
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Accesibilidad de la mformacion

Bia

e
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Interpretacion:

-

Ly )

La presente grafica muestra que un 72% de los encuestado concuerda que el conjunto de
documentacion de las actividades de mantenimiento no estd accesible, aunque un 28% afirma

que si tiene facil acceso a la informacién

Cumplimiento de las tareas de mantenimiento

Indicadores %

Si 58%
No 42%
Total 100%
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Cumplimiento de las tarea de mantenimiento
58%

ik
Gl
SO 425
Al
30
20

1

Interpretacion:

El personal de mantenimiento concuerda que 58% se cumple con la ejecucion de las tareas de
mantenimiento y el 42% no.

Disposicion de un plan programado de mantenimiento

Indicadores %

Si 68%
No 32%
Total 100%
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Disposicion de un plan programado de manfenimisnto
B0 -

R

Interpretacion:

La disposicion de un plan programado para la ejecucion de las actividades es muy importante y
segun el 70% los encuestados confirman que disponen de uno, sin embargo, un 30% opina todo lo

contrario.

éCree Ud. que la implementacidn de un sistema aplicativo computarizado facilitaria la
disponibilidad de la informacidn de los equipos biomédicos?

Indicadores %

Si 75%
No 25%
Total 100%
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Implemerdfition de un sistema aplicative computanizade

Al

25%

30

20

1

0%
5i Ma

Interpretacion:

El uso de nuevas tecnologias para la sistematizacion de trabajos hoy en dia es considerado como
una opcion muy ambiciosa y segin un 75% del personal de mantenimiento comparte el miso
pensamiento ya que consideran oportuno la implementacion de un software para el tratamiento de
informacion lo que facilitaria la disponibilidad inmediata en la consulta de informaciéon de los
equipos biomédicos, aunque un restante del 25% considera no oportuno hacer uso de un sistema

aplicativo.
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Diagrama de causa-efecto

''''' iagliaiiia uc 1>inravwa

MMetodo

Falta de refacciones

Trabajos < Trabajos E:ilat:c?t:cian
complajos > inaccesibles tecmica <—  Deterioradoes
. —_—
E"Ebal"s < Rutina dde Cultura €<— Insumo dc
ediosos matto laboral
Problematica en el
servicio de
mantenimiento
Mal uso de < Integracion
los equipos =
Presupuesto — g:f’?"m‘ de
Lugares <~ Probl meficliente s
mnzolubres

< Herramientas de prueba
para equipo biomedico

Medicion Maquinaria

Fig. 21 Diagrama de problemas de mantenimiento

En el diagrama anterior se ve reflejado las principales causas que afectan el departamento de
mantenimiento e ingenieria del hospital el cual se ve involucrado el método en cuanto a la manera
de realizar los trabajos, la mano de obra que directamente estd relacionada con la falta de
capacitacion y cultura laboral del personal, los materiales referentes a la falta de refacciones,
equipos y herramientas deterioradas e insumos de mala calidad. Otra causa es el medio ambiente
laboral donde se ejecutan los trabajos correspondientes al mantenimiento de los equipos biomédicos
de igual manera otras causas son la medicion y lo referente a la maquinaria que en ocasiones vienen
con defectos de fabrica. Todas estas causas traen como efecto un mal servicio en las actividades de

mantenimiento de los equipos biomédicos.
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TABLA VIII

LISTADO DE PROBLEMAS

Cédigo Problemas

P1 Hacinamiento de materiales 1
P2 Espacios reducidos de trabajo 2
P3 Exceso de polvo y residuos 1
P4 Falta de indicadores para medicion de la disponibilidad | 17
P5 Falta de fichas y formatos para registro de datos 16
P6 Carencia de historial de fallas y mantenimiento 5
P7 Falta de estandarizacion de los procedimientos 16
P8 Deficiente planificacion y programacion de actividades | 6
P9 Ausencia de una metodologia para el mantenimiento 18
P10 Limitada experiencia técnica 4
P11 Demora en resolucion de averias 2
P12 Agotamiento por sobrecarga de labores 2
P13 Retraso en envio de suministros desde fabrica 1
P14 Control limitado en inventario de fungibles 1
P15 Falta de herramientas especializadas 2
P16 Operacion incorrecta del equipo 1
P17 Cddigos de error en el sistema operativo 1
P18 Mal funcionamiento de insumos instalados Mal 2

Fuente: El autor
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Problemas Frecuencia | % acumulado

Ausencia de una metodologia para el mantenimiento 18 18.6%

Falta de indicadores para medicion de la disponibilidad 17 36.5%

Falta de fichas y formatos para registro de datos 16 53.5%

Falta de estandarizacion de los procedimientos 16 69.8%

Deficiente planificacion y programacion de actividades 6 76.2%

Carencia de historial de fallas y mantenimiento 5 81.7%

Limitada experiencia técnica 4 85.3%

Espacios reducidos de trabajo 3 88.5%

Agotamiento por sobrecarga de labores 2 90.3%

Demora en resolucion de averias 2 92.1%

Operacion incorrecta del equipo 1 93.5%

Mal funcionamiento de insumos instalados 2 94.8%

Falta de herramientas especializadas 2 96.0%

Control limitado en inventario de fungibles 1 97.1%

Hacinamiento de materiales 1 97.9%

Exceso de polvo y residuos 1 98.8%

Retraso en envio de suministros desde fabrica 1 99.4%

Codigos de error en el sistema operativo 1 100.0%

Problemas principales

100.00%
00.00%
B0.00%
70.00%
60.00%
50.00%
40.00%
30.00%
20.00%
10.00%
0.00%

B Seriesh s——eriest
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Fig. 22 Problemas principales: Diagrama de Pareto

Mantenimiento preventivo

Con el objetivo de obtener eficiencia y la dptima operacion de los equipos el departamento de
mantenimiento cuenta con un sistema estructurado de formatos aplicativos para ser empleados a
la hora de realizar las respectivas tareas de conservacion. Este sistema tiene por objeto prevenir
fallas e interrupciones en la operacion de los equipos biomédicos evitando el paro imprevisto de
los mismos. Cabe mencionar que mediante el trabajo de campo se determin6 que las principales
acciones de mantenimiento se centran en cuatro tareas basicas las cuales son: Limpieza,

inspeccion, lubricacion y ajuste.

Para llevar a cabo la accién de mantenimiento preventivo se cuenta con el disefio de un formato

aplicativo de rutina de mantenimiento, el cual contiene las principales acciones a realizar.

A continuacidn, se presenta el desarrollo del procedimiento de mantenimiento preventivo

mediante la rutina de mantenimiento.
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Desarrollo y registro de la rutina de
mantenimiento preventivoe que indica el
formato respectivo

ok

Verificacion del funcienamiento del
equipo biomédico

¥

Registro de anomalias en el espacio

de observaciones

¥

Registro del tiempo empleado en la

ejecucion del mantenimiento

preventivo

L
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Solicitud de firrna del jefe de
miantenimiento

v

Motificacion de las aohservaciones

encontradas al jefe de mtto.

¥

actividad realiza por el técnico mantenimiento

B actividad realiza por el jefe de mantenimiento

Mantenimiento correctivo

El mantenimiento correctivo empleado a los equipos del area de UCIN estd fundamentado en la
realizacion de reparaciones de emergencia que se efectlian para evitar que haya tiempo ociosos, los
cuales pueden provocar deficiencia en el servicio de atencion a los pacientes, ya que es
indispensable mantener en funcionabilidad y disponibilidad total cada uno de los equipos
biomédicos. Una vez que se toma la decision de la asignacion de la orden de trabajo el
procedimiento de su ejecucion no solo contempla el acto de reparar el equipo en cuestion, también
incluye los pasos que se realizaron previos, durante y posterior para preparar, gestionar y registrar lo
que se necesita para ejecutar y controlar el trabajo. Los pasos que se siguen para la ejecucion de una

orden de trabajo se presentan a continuacion:
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Recepcion de la orden de trabajo

g

Consulta de la ficha de vida del equipo

*

Inspeccion y analisis del estado de magnitud
del trabajo solicitado

Emision de la orden de
trabajo

il

Realizar prueba de
funcionamiento

Buscar asesoria interna
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Registro de kos datos solidtados de
trabajoen la orden

¥

Realizar pruebas de fundonamient o

L

soligtud de firma de aceptadon de
trabajo

1

Soliated de firma del jefe de
mantenimient o

¥

+

FIM

Repararis

Bctivided resfizsde por el tecnico - Activided resfizads por el jefe de mentenimients

Como se observo en las figuras anteriores la estructura de los procedimientos de mantenimiento
preventivo y correctivo siguen una secuencia logica y un tiempo especifico con el cual se debe
cumplir, sin embargo frecuentemente, el jefe de mantenimiento enfrenta situaciones en las cuales
los trabajos pendientes son tan numerosos y de tal complejidad que resulta casi imposible tener facil
acceso a la documentacion de cada uno de los equipos biomédicos, dada tal situacion resultara muy

beneficioso el uso del sistema informatico a proponer.
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3.2 Propuesta del software para administrar las actividades de mantenimiento del irea
UCIN del Hospital Angamos- Lima
Eventualmente con la recopilacion de datos obtenidos durante el trabajo de campo,
observaciones, entrevista y encuesta se logro reunir informacion necesaria para realizar el
respectivo disefio del sistema aplicativo y presentar una propuesta.
Cabe resaltar que uno de los puntos clave para desarrollar el sistema aplicativo a proponer fue
la realizacién del inventario técnico en conjunto con la estructuracion de las respectivas

actividades de mantenimiento las cuales llevan una secuencia logica para llevarse a cabo.

NOMBRE DEL SISTEMA: Gestion de Mantenimiento Asistido por Ordenador

“GMAO”

Requerimientos para crear el sistema

Para la creacion del sistema visual, se utilizo el software “Microsoft Visual, Studio 2010, y
como gestor de base de datos el Software MYSQL. Ademas, se utiliz6 el software Cifre (Create
Install Free) que permite generar un archivo ejecutable ((EXE) que se puede instalar presionado

doble clic sobre su icono, en cualquier computador.
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| My'SOL Administrator 1.2.17 >

My
Administrator

Connect to MySOL Server Instance
Stored Connection
Server Host: || Port
Username

Password: |° weef

Funciones a desarrollar del sistema

El software nos presentara diferentes funciones cuya tarea sera el ingreso de datos, visualizacion de
informacion, organizacion y planificacion de las distintas tareas de mantenimiento como, por
ejemplo: la elaboracion de rutinas de trabajo, emision de ordenes de trabajo, hojas de vida y
actualizacion de inventario. Estas funciones estaran divididas en 6 grupos; Personal, Proveedores,

Registro de equipo, Plan de mantenimiento, Reporte, Usuario y ayuda.

Posteriormente de ingresar nombre de usuario y contrasefia se nos abrira la ventana principal del

software donde se visualizard el menu general y nos mostrara los principales controles.
Al iniciar la aplicacidn se visualizara pequefia ventana para el ingreso de usuario y contrasefia

Posteriormente de ingresar nombre de usuario y contrasefia se nos abrira la ventana principal del

software donde se visualizara el ment general y nos mostrara los principales controles.

El ment general cumplira con la labor de mostrar los principales controles referente a:
Personal: Al ingresar al menu general y seleccionar la opcion PERSONAL, se visible una

pantalla donde se podra registrar el personal involucrado en las actividades de mantenimiento.

oy
“ Personal ‘&a Proveedaores

i}i\i Registrar Personal
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Proveedores: Este control permitira el acceso a los contactos que proveen los repuestos de los
equipos.

@ Proveedores Q Registr
g s, heg

B Registrar Proveedor

Registrar equipos: Al dar clic sobre este control nos permitira el acceso a todos los equipos con

que cuenta el hospital San Juan de Dios en el area de UCIN y asimismo mostrara los datos

como marca, modelo, serie de cada uno de ellos.

ﬁ' Registrar Equipos @Plan

Registrar Hoja de Vida

Plan de Mantenimiento: Su principal objetivo es la de permitirle al usuario las funciones de

planificar el mantenimiento a realizar a cada equipo, ya sean de caracter correctivo o

preventivo.
Plan de Mantenimiento @ Report

Orden de Trabajo

”R 7" Registrar Plan de Manteniento

Reporte: Esta parte del ment principal tiene la finalidad emitir reportes de inventario para ser

exportados a PDF, Excel o Word para ser modificados o imprimidos.

Usuario: Al hacer clic sobre este item permitira registrar usuario para que tengan accesos al
sistema y también.
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& Usuario
‘ Registrar Usuario

@ Cambiar mi clave

@ Cambiar de Usuario

dar los pertinentes permisos sobre una parte especifica del programa.

Cabe resaltar que la aplicacion cumple con las funciones basicas de editar, agregar nuevo
registro, borrar, actualizar ¢ importar imagenes como también cuenta con la funcién de
imprimir y exportar a PDF, Microsoft office Word y Excel.

La implementaciéon de este software tendria por objetivo fundamental, solucionar y
automatizar ciertos procesos de mantenimiento, que en la actualidad se realizan
manualmente.

Cabe recalcar que la informacion de equipos se encuentra incorporada en el software: esto
quiere decir que al ser instalado el programa ya contard con la informacion de los equipos

descritos en la amplitud del plan.

Sistema De Gestion De Mantenimiento
Hospital Angamos

Angamos o

Contrasefia

.......I

Imiciar Salir
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3.3. Analisis economico

Inversion inicial y costos operativos

Para llevar a cabo el andlisis econdmico del disefio de un plan de mantenimiento preventivo para los

equipos médicos del hospital Angamos, se inicia determinado los costos que influyen en este

estudio, para ello se dividen en dos tipos de costos los llamados inversion inicial, es decir solo se

requieren para dar arranque al proyecto estos suma un total de S/25,776.00, ademas se determinaron

los costos operativos, es decir estos se incurren durante todos periodos de evaluacion, por lo que se

asume un total de S/14,875.00 por afio, en la tabla 8 se presenta el detalle de los costos operativos y

la inversion inicial.

TABLA IX

INVERSION INICIAL Y COSTOS OPERATIVOS PARA EL PLAN DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO

equipos

Herramienta | Tipo de | Descripcion de | Unidad Costo Cantidad | Inversion
de mejora costo recurso unitario total
Capacitacion al | horas s/120.00 10 s/1200.00
personal
Herramientas y | kit $/10000.00 1 $/10000.00
equipos
Plan de equipos de kit $/60000.00 1 $/6000.00
mantenimiento Lo
preventivo escritorio
Otros s/1000.00 1 s/ 1000.00
Personal und/mes | s/1000.00 1 s/1000.00
técnico
Implementacion | kit s/1200,00 1 s/1200,00
de seguridad
Calibracion de s/6000.00 1 $/600.00

Identificacion y analisis de la informacion requerida

Luego de extraer la base de datos de la tecnologia médica perteneciente al Hospital Angamos y

aplicar los criterios de inclusion establecidos, se obtuvo que el calculo del costo total de
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mantenimiento debia ser aplicado a 345 equipos médicos. En la Fig. 6 se puede apreciar el orden de

los filtros aplicados para obtener la cantidad total de equipos a evaluar
Criterios de inclusion aplicados

- Equipos médicos con lo que cuenta actualmente el Hospital Angamos
- Equipos adquiridos en modalidad de compra
- Equipos de clasificacion 1IA, IIB y 111

- Equipos sujetos a mantenimiento

Continuando con el desarrollo de las actividades, después de la revisidon bibliografica que determind

los costos a incluir en la herramienta, se obtuvo la siguiente informacion consignada

TABLA 10
COSTOS A INCLUIR EN LA HERRAMIENTA

Clasificacion | Costos Descripcion Seleccionado | Descartado
Costos Mano de obra | Tiempo invertido del personal del X
directos area de ingenieria en mantenimiento
preventivo y correctivos
Repuestos Costos de repuestos adquiridos para X
los equipos seleccionados en el afio
2024
Contrato con Costo de mantenimiento asociado a X
proveedores cada equipo
externos incluido en contratos vigentes para el
afo 2021
Costos Herramientas | Utensilios requeridos para X
Indirectos mantenimientos como
destornilladores, multimetros, etc.
Implementos Elementos para limpieza y X
para limpieza | desinfeccién como alcohol, toallas,
arsol, etc.
Otros insumos | Demas implementos requeridos para X
realizar mantenimientos como
guantes, papeleria, agua, entre otros

Luego de tener determinados los costos necesarios, se recolect6 la informacion necesaria para cada
uno de los equipos. A continuacion, en la Tabla II, se puede observar un ejemplo de los datos que
fueron necesarios incluir de cada equipo para su identificacion. Ademas de incluir el tiempo de
horas de mantenimientos preventivos y correctivos, el total de los repuestos y el valor del contrato

con el proveedor externo en caso de tenerlo.
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TABLA XI

RECOLECCION DE INFORMACION REQUERIDA PARA CADA EQUIPO

Nombre Servicio Marca Cddigo Serie Modelo | Total Tiempo de Tiempo de Contrato
interno repuestos | mantenimiento | mantenimiento | proveedor
preventivo correctivo externo

Mdquina de | hemodindmic | Datex HA-magan
anestesia a Chmeda 017
eco eco Philips HA-Ecorar | US21580025
cardiografo | cardiografia o019

pediatrica
Desfibrilador | UCC cuidados | Nhon HA-Desf13 | 120

coronarios kohden 8
Grabadora Holter Spacelabs | HA-Grhol5
Holter Healthcare | 9
Mdquina de | cirugia Draeger HA-magan
anestesia Colombia | 013

S.A.

eco cardiografo

Desfibrilador

Grabadora Holter
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Posteriormente, se siguid con la implementacion de la herramienta para todos los equipos que

fueron seleccionados. Al proyecto se adjunta la ejecucion de la herramienta con el resultado final

(Anexo 1). Al realizar todos los calculos de repuestos, costo de mano de obra y contrato con

proveedores se obtuvo de manera global los siguientes resultados mostrados en la Tabla Ill.

TABLA XII

RESULTADO FINAL DEL COSTO DE MANTENIMIENTO PARA EL ANO 2024

Total, de correctivos
efectuados al afio

Costo total de repuestos
adquiridos en el afio

Costo total
mantenimiento
(2024)

de
anual

Valor total

456

s/81 595.33

s/ 711 861.18

Fuente_ El autor

De igual forma que en la primera etapa del proyecto, luego de realizar la revision bibliografica se

obtuvo nuevamente un listado como se observa en la Tabla IV que contiene los indicadores de

costos mas comunmente usados y de estos, fueron escogidos 5.

TABLA VI
INDICADORES DE COSTOS MAS COMUNMENTE USADOS

Indicadores Seleccionado Descartado

Costo total de mantenimiento X

Costo por mes X

Costo por servicios X

Costo por marca X

Tipo de repuesto més adquirido X

Relacion entre costo de adquisicidon y costo de X
mantenimiento por afio

Relacion entre mantenimientos correctivos y X

preventivos

Fuente: El autor
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En la Tabla V y en las Fig. 9, Fig. 10 y Fig. 11 se tienen los resultados para el primer indicador, que

determino el valor de costos por cada mes. Alli se puede apreciar que el mes en el que se tiene un

mayor gasto para mantenimiento es marzo, con un total de s/ 24 432.46, mientras que en el mes en

el que se generaron menos costos fue en abril con un valor de s/ 8 564.20.

TABLA XIII
INDICADORES DE COSTOS POR CADA MES

Mes Costo total de | Tiempo de | Mantenimientos | Tiempo de | Costo total de
repuestos mantenimiento | correctivos mantenimiento | mantenimiento

preventivo correctivo

(horas) (horas)
Enero s/ 1643.99 82 47 84 s/ 18201.80
febrero 7471.97 56 36 102 s/ 15 679.92
Marzo 7652.73 53 42 94 s/ 24 432.46
Abril 4399.32 13 12 24 s/ 8564.20
Mayo 4958.41 36 26 48 s/ 9456.78
Junio 7774.2 65 48 56 s/ 16 748.94
Julio 11442,9 64 32 48 s/ 17 543.56
Agosto 4681.89 42 37 62 s/ 10 567.34
Setiembre 9676.35 35 28 48 s/ 10 245.68
Octubre 6605.39 32 16 34 s/ 11 459.34
Noviembre 8370.84 41 19 46 s/ 14 346.22
Diciembre 3861.05 37 25 42 s/ 12 678.90

Fuente: Hospital Angamos
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Indicadares de costos por cada mes
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Fig. 25. Diagrama de barras de mantenimientos correctivos realizados por mes

TABLA XV.

INDICADORES DE COSTOS POR SERVICIO

l e o A g 4 s ] 5]

o

Servicio Costo total de Mantenimientos Costo total de
repuestos correctivos mantenimiento
Cirugia 5946.43 50 2465.78
Consulta externa 458.20 43 2562.28
Hospitalizacion 2458.30 23 3468.34
Urgencias 2346.24 42 4542.21
Pediatricos 5741.54 35 2498.30
Cuidados intensivos 3265.26 66 2565.26
Rayos X 1994.28 21 3840.46
Esterilizacion 3808.24 7 2482.25
Neumologia 4554.28 17 2548.28
Cuidados intensivos 3528.90 2 3346.29
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IV DISCUSION

Al desarrollar un sistema de Gestion de Mantenimiento para los equipos biomédicos del hospital
Angamos, se consideran las deficientes condiciones iniciales para el manejo y desenvolvimiento de
las actividades de mantenimiento y se direccionan las mismas para establecer pardmetros ajo los
que dichas actividades provean de mejores resultados en base a una optimizacion de recursos para
mantenimiento y de la correcta organizacion de las actividades que la componen. A través de la
valoracion de la criticidad de los equipos, la definicion del inventario, las frecuencias de
mantenimiento preventivo, los procedimientos e instructivos, el personal dispone de las
herramientas adecuadas para analizar, comprender y desarrollar las actividades de mantenimiento
preventivo en los equipos que lo necesitan, en el tiempo que lo requieren y optimizando los recursos
disponibles, puesto que se evitan paradas por mantenimientos correctivos, conservando la

operatividad del medio y realizando para ello inicamente la cantidad de tareas necesarias.

El estudio tiene por objetivo determinar la influencia del mantenimiento preventivo sobre la
disponibilidad de los equipos médicos del hospital Angamos, por lo tanto, se determin6 que la
disponibilidad de los equipos médicos mejord de 75% a 90% lo cual representa un incremento del
15% por lo que se esta de acuerdo con el estudio de Avila y Crespo en el afio 2022 quien indica la
existencia de un total de 266 equipos médicos y que Gnicamente manejan registros esporadicos de
las actividades realizadas sobre un 26 % del total de equipos del hospital, lo que implica que no
existe informacion fisica completa acerca del mantenimiento que se realiza sobre la mayor parte de
los equipos, ocasionando una dificultad al momento de realizar el analisis que sera la base para el
desarrollo del plan de mantenimiento. Con respecto al tiempo medio de reparacion (MTTR) en el
presente estudio se logré reducir en 96.01% después de la propuesta del plan de mantenimiento
preventivo, el tiempo medio entre fallas (MTBF) se mejoro6 las horas de servicio apoyandonos en el
estudio de Lopez y Talavera en el afio 2023. Con el nuevo modelo de mantenimiento preventivo

logré mejorar la disponibilidad de los equipos a 90%.

Estadisticamente se demostro el contraste de la hipotesis mediante la prueba causa efecto donde se
ve reflejado las principales causas que afectan el departamento de mantenimiento e ingenieria del
hospital el cual se ve involucrado el método en cuanto a la manera de realizar los trabajos, la mano
de obra que directamente esta relacionada con la falta de capacitacion y cultura laboral del personal,
los materiales referentes a la falta de refacciones, equipos y herramientas deterioradas e insumos de
mala calidad. Otra causa es el medio ambiente laboral donde se ejecutan los trabajos

correspondientes al mantenimiento de los equipos biomédicos de igual manera otras causas son la
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medicion y lo referente a la maquinaria que en ocasiones vienen con defectos de fabrica. Todas
estas causas traen como efecto un mal servicio en las actividades de mantenimiento de los equipos

biomédicos.

Durante el desarrollo de esta investigacion se presentaron algunas limitaciones como el tamafio de
la muestra debido a que se trabajo solo con los equipos de un area, si bien estos no podrian ser
representativos al 100%, sin embargo, el area de hospitalizacion es la que mas demanda atiende, por
lo tanto, se necesita que sus equipos cuenten con un indice de disponibilidad alto para lograr atender
con efectividad a los pacientes que los requieren, Otra de las limitaciones fue el tiempo disponible
para realizar la toma de datos por lo que se optd por recoger los datos pre un mes antes de la
aplicacion posteriormente a ello se realizé una nueva toma de los indicadores de la disponibilidad

por un periodo de un mes con los que se logré obtener conclusiones de una significativa mejora.

Debido a que la disponibilidad es un indicador indispensable para el desarrollo 6ptimo de trabajo de
los equipos, se recomienda a futuros investigadores centrar sus esfuerzos en desarrollar
investigacion en otros temas que sumen a mejorar las disponibilidad y confiabilidad de los equipos
médicos del area de hospitalizacion del hospital Angamos de Lima, entre las nuevas investigaciones
pueden estar herramientas como TPM, mantenimiento auténomo, entre otras herramientas de

mejora continua.
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V. CONCLUSIONES:

A través del desarrollo de la etapa de identificacion, se establece que inicialmente las condiciones
bajo las que se llevan a cabo las actividades de mantenimiento, que a su vez son Unicamente

correctivas, denotan la inexistencia de la gestion de mantenimiento en el medio evaluado

En base a la informacién recolectada en las fichas de identificacién inicial y las fichas historicas de
mantenimiento, se evidencia la existencia de un total de 78% de los equipos y de que tinicamente se
manejan registros de las actividades realizadas un 22% de los mismos, lo que implica que no existe
informacion acerca del mantenimiento que se realiza sobre el 55% de los equipos imposibilitando el

mantenimiento preventivo bajo las condiciones iniciales.

Se colaboro con el Hospital para mantener e buenas condiciones los equipos del sector salud que
provee en algunos casos, el soporte de la vida de algunas personas, debido a la eficiencia de los

trabajos realizados.
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V. RECOMENDACIONES:

De acuerdo a las caracteristicas definidas en la identificacion, se sugieren indicadores para
supervision y control de los resultados obtenidos de aplicar el Sistema de gestion para una

optimizacién de su desenvolvimiento.

Capacitar al personal en métodos o herramientas de tecnologias que ayuden a solventar

problemas de mantenimiento, implementacion de una mesa de ayuda.

Debido a que la disponibilidad es un indicador indispensable para el desarrollo dptimo de
trabajo de los equipos, se recomienda a futuros investigadores centrar sus esfuerzos en
desarrollar investigacion en otros temas que sumen a mejorar las disponibilidad vy
confiabilidad de los equipos médicos del drea de hospitalizacidn del hospital Angamos de
Lima, entre las nuevas investigaciones pueden estar herramientas como TPM,

mantenimiento auténomo, entre otras herramientas de mejora continua.
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VII ANEXO

Problemas Objetivos Hipotesis Variables s Metodologia
PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLE Tipo de
PRINC,IPAL GENERAL PRINCIPAL INDEPENDIENT investigacion
(De qué manera se Establecer la :
establecer la Sistematizacion del Se establecer  la | g

sistematizacion del
plan de
mantenimiento y
eficiencia de los
equipos biomédicos
en el Hospital de
Angamos” - Lima?

PROBLEMAS
ESPECIFICOS
PE1: {Como es qué la
falta de equipos de
instrumentaciéon para
la calibracion puede
hacer dificil mejorar
la calidad en la
prestacion del
servicio en el hospital
de Angamos?

PE2: ;Cuéles son las
diferencias de la
mejora del
desempefio del
programa de
mantenimiento de los
equipos biomédicos
de los servicios del
Hospital ~Angamos-
Lima?

plan de
mantenimiento y
eficiencia de los
equipos biomédicos
en el Hospital de
Angamos” - Lima
OBJETIVOS
ESPECIFICOS:
OE1: Determinar las
diferencias de la
gestién operativa de
un programa de
mantenimiento  de

los equipos
biomédicos en los
Servicio del

Hospital Angamos-
Lima

OE2: Determinar las
diferencias de Ia

mejora del
desempeiio de un
programa de
mantenimiento  de
los equipos
biomédicos en el
Servicio del

Hospital Angamos-
Lima

sistematizacion del
plan de mantenimiento
y eficiencia de los
equipos biomédicos en
el Hospital de
Angamos” - Lima

HIPOTESIS
ESPECIFICAS:
HE1: Existen
diferencias

significativas en la
gestion operativa de un
programa de
mantenimiento de los
equipos biomédicos en
el Hospital Angamos-
Lima

HE2:
diferencias
significativas de la
mejora del desempefio
de un programa de
mantenimiento de los
equipos biomédicos en
el Hospital Angamos-
Lima

Existen

Sistematizacion del
plan de

mantenimiento

VARIABLE
DEPENDIENTE
Eficiencia de los

equipos biomédicos

Investigacion de
tipo aplicado

Diseiio:

Pre test- postest

Ubicacion y acceso del hospital de Angamos:

El hospital III Suarez Angamos, perteneciente a la Red Prestacional Rebagliati del Seguro Social de

Salud (EsSalud), se sitia en la Av. Angamos Este 261, Miraflores 15046, distrito de Miraflores, en

el departamento de Lima.
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Este hospital ha recibido un rating promedio de 3.3 basado en 221 opiniones, lo que refleja la
experiencia de una amplia comunidad. Si bien su calificacion invita a la reflexion, es vital explorar

todo lo que este centro de salud tiene para ofrecer: desde servicios médicos diversos hasta un equipo
profesional comprometido.

El Hospital EsSalud Angamos se presenta como una opcién confiable para el cuidado de la salud de
las personas. Con un horario de atencion de 24 horas al dia, 7 dias a la semana, esta siempre

disponible para atender las necesidades médicas de los pacientes, sin importar la hora.
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